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Lääkärit ja puoli vuosisataa suomalaista 
huumausainepolitiikkaa
HANNA PUTKONEN & KATARIINA PARHI
Tänä vuonna tuli kuluneeksi viisikymmentä 
vuotta siitä, kun huumausainekomitean mietin-
tö (1969) linjasi näkemyksensä huumausaineiden 
väärinkäytöstä. Käytön määrä oli alkanut kasvaa 
kansainvälisesti 1960-luvun puolivälin jälkeen ja 
samalla nuoret kiinnostuivat huumeista. Vaik-
ka niin Suomessa kuin kansainvälisestikin tun-
nustettiin alkoholin olevan suurempi terveyshait-
ta, aiheutti huumeiden lisääntynyt käyttö suures-
ti huolta, jota ilmaistiin niin mediakeskustelus-
sa, vanhempien puheissa kuin eduskunnassakin. 
Keskustelu kuumeni erityisesti vuoden 1972 huu-
mausainelaista. Jakolinjat olivat silloin selvät – ja 
lääkärit olivat mukana keskusteluissa sekä kannat-
tamassa käytön kriminalisointia että vastustamas-
sa sitä.
Kriminalisointikysymys nousee edelleen pu-
heenaiheeksi aika ajoin. Tämän hetken ajankoh-
taisia kannanottoja on muun muassa viimevuoti-
nen Pekka Hakkaraisen ja Tuukka Tammen (2018) 
suorasanainen blogikirjoitus käytön rangaistavuu-
desta luopumisen puolesta. Tämän vuoden maa-
liskuussa järjestetyssä Huumepolitiikka.nyt-semi-
naarissa esitettiin useampia samansuuntaisia pu-
heenvuoroja. Muun muassa rikosoikeuden pro-
fessori Heini Kainulainen nosti esiin, kuinka 
dekriminalisointi vapauttaisi poliisilta resursseja, 
vähentäisi stigmaa, salailun tarvetta ja syrjäyttä-
vää vaikutusta sekä madaltaisi kynnystä hakeutua 
avun piiriin. Kriminaalipoliittiset linjaukset ovat 
sanelleet suomalaisen huumepolitiikan kulkua, 
mutta se ei tarkoita sitä, etteikö myös lääkäreillä 
voisi olla merkittävä rooli yhteiskunnallisessa kes-
kustelussa. Tarkastelemme tässä kirjoituksessa lää-
käreiden roolia Suomen huumausainepoliittisessa 
keskustelussa viime vuosikymmeninä.
Huumeiden yleistyminen 1960-luvun 
lopussa
Suomalainen huumemenneisyys on vaikeasti mää-
riteltävä jo siksi, että aikoinaan kyse oli lääkkei-
den väärinkäytöstä, vaikka aine saattoi olla heroii-
ni tai metadoni. Toisen maailmansodan jälkeen 
käyttö oli silti huomattavasti harvinaisempaa kuin 
1960-luvun lopulla. Opiaattien väärinkäyttö oli 
romahtanut 1950-luvun puolivälissä. Niiden ti-
lalle olivat tulleet amfetamiini ja barbituraatit se-
kä sekakäyttö (Ylikangas 2009). 1960-luvun am-
mattikielessä viitattiin päihdyttävien aineiden vää-
rinkäyttöön. Väärinkäyttö määriteltiin päihdyttä-
vien aineiden väärinkäyttäjien huollosta annetus-
sa laissa (96/1961), ja siihen lukeutuivat kaikki ai-
neet, jotka saattoivat käyttäjän päihtyneeksi tai sii-
hen verrattavissa olevaan tilaan. 
Vaikka Suomessa on ollut huumeidenkäyttöä jo 
aiemmin, vasta 1960-luvun puolivälin paikkeil-
la alkanutta käytön lisääntymistä on alettu kut-
sua ensimmäiseksi huumeaalloksi. Nuoret tulivat 
ensimmäistä kertaa keskeiseksi käyttäjäryhmäk-
si, kun opiskelijat ja koululaiset alkoivat kokeilla 
eri aineita, ja samalla huumeet nousivat yleisem-
pään tietoisuuteen. Kannabiksella oli keskeinen 
rooli ensimmäisen aallon aikana (Salasuo 2003). 
Vaikka alkoholi katsottiin edelleen suuremmak-
si ongelmaksi, korostuivat huumeet mediakeskus-
telussa. Samoin eduskunnassa huumeista puhut-
tiin aktiivisesti. 
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Lääkärien rooli keskusteluissa
Ennen 1960-luvun loppua suomalaislääkäreiden 
tekemä huumeiden käyttöön liittyvä tutkimus 
oli vähäistä, vaikka sen katsottiin tuohon aikaan 
olevan ensisijaisesti lääkäreiden, etenkin psykiat-
rien (Selin 2010) osaamisalueelle kuuluvaa. Hoi-
tomahdollisuudet olivat hajautuneet terveyden-
huollon, päihdyttävien aineiden väärinkäyttäjien 
huollon ja lastenhuollon alueille. Terveydenhuol-
lossa huumeiden väärinkäytön katsottiin kuulu-
van psykiatrisen hoidon piiriin. Psykiatrisissa sai-
raaloissa olikin huumeiden käytön vuoksi 300–
400 potilasta vuosittain. Muut käyttäjät turvau-
tuivat yleissairaaloissa saatavaan apuun, joka liittyi 
somaattiseen hoitoon tai lääkintään (Huumausai-
nekomitean mietintö 1969).
Lääkäreillä oli asiantuntija-asema myös selvitys-
töissä. Esimerkiksi huumausainekomitean vuo-
den 1969 mietintöön saatiin asiantuntijalausun-
toja useilta lääkäreiltä, kuten Hesperian sairaa-
lassa työskennelleiltä Claes Anderssonilta ja Leif 
Ginmanilta sekä Kerttu Louhivuorelta, joka myö-
hemmin väitteli puberteetti-ikäisten huumeiden-
käytöstä. Lisäksi komiteassa toimi muun muas-
sa lääkintöneuvos Antti Isotalo sekä sosiaalilääkä-
ri Lenni Lehtimäki. Vuonna 1969 koostettu mie-
tintö käsitteli väärinkäytön laajuutta, esiintymis-
muotoja, haittavaikutuksia, ehkäisemismahdolli-
suuksia, hoito- ja huoltojärjestelyjä sekä lainsää-
dännöllisiä kysymyksiä.
Huumausainekomitea päätyi kannattamaan 
käytön kriminalisointia. Se piti hallussapidon 
rangaistavuuden poistamista ”monivivahteisena 
ja vaikeasti ratkaistavana ongelmana”, jossa vas-
takkaisia kantoja edustivat halu valistaa ja tiedot-
taa lainsäädännön avulla sekä toisaalta huoli siitä, 
että käytöstä koituisi vaikeita kriminaalipoliittisia 
seuraamuksia. Sosiologi Kettil Bruun esitti mie-
tinnössä eriävän mielipiteensä, sillä hän ei katso-
nut voivansa yhtyä komitean enemmistön ehdo-
tukseen huumausainelaiksi eikä myöskään ehdo-
tuksen perusteluihin. Bruunin eriävässä kannassa 
olennaista oli se, että kriminalisointi vaikeuttai-
si hoitoon pääsyä (Huumausainekomitean mie-
tintö 1969).
Mietinnöstä vuoden 1972  
huumausainelakiin
Huumeiden käyttö oli kriminalisoitu vuoden 
1966 huumausaineasetuksella. Asia oli uutta huu-
mausainelakia muodostaessa jälleen keskustelta-
vana ja taustaselvityksissä kuultiin useiden lääkä-
reiden kannanottoja. Hallituksen esityksessä (HE 
128/1970) huumausaineiden käyttöä ei esitetty 
rangaistavaksi, sillä hallitus katsoi, etteivät rikos-
oikeudelliset toimenpiteet enää vaikuttaneet riip-
puvuudesta kärsiviin. Talousvaliokunta (TaVM 
1971) oli hallituksen kanssa samalla linjalla ja to-
tesi huumeita käyttävien olevan ”lähes poikkeuk-
setta psyykkisesti sairaita”, joita tulisi hoitaa, ei 
rangaista. Eduskunnan lakivaliokunta (LaVL 
2/1971) puolestaan kannatti hallituksen esityk-
sen vastaisesti käytön kriminalisointia ja peruste-
li näkemystä ennaltaehkäisyllä sekä sillä, että ran-
gaistavuuden poistaminen voitaisiin tulkita käy-
tön hyväksymiseksi yhteiskunnan taholta. Vaihte-
levat kannat kuvastavat huumeisiin liittyneen kes-
kustelun polveilevuutta ja moniäänisyyttä.
Useissa kirjoituksissa korostetaan suuren valio-
kunnan arpaa, jonka seurauksena käyttö olisi kri-
minalisoitu. Tosiasiassa arpa ratkaisi vain suuren 
valiokunnan kannan, joka oli käytön rangaista-
vuus. Eduskunta äänesti käytön kriminalisaatios-
ta, ja sitä kannatti 92 kansanedustajaa, kun 80 
vastusti sitä. Poissa oli 27 edustajaa (Eduskunnan 
täysistunto 7.12.1971). Niin vuoden 1972 huu-
mausainelaki oli muodostunut.
Asiantuntijoilla oli suuri rooli myös eduskun-
nassa käydyssä keskustelussa. Esimerkiksi erääs-
sä käytön kriminalisointia puoltavassa puheen-
vuorossa painotettiin Yhdysvalloissa huumaus-
aineaiheeseen perehtyneiden psykiatri Pirkko 
Idänpään-Heikkilän ja farmakologi Juhana Idän-
pään-Heikkilän sekä lääkintöhallituksen pääjohta-
jan Leo Noron asiantuntemusta. Asiantuntijuut-
ta kyseenalaistettiin monin tavoin. Esimerkiksi so-
siaalilääkäri Lenni Lehtimäen käytön kriminali-
sointia puoltava kanta koettiin sekä asiantunte-
vaksi että tietämättömäksi. Ryöpytystä sai osak-
seen erityisesti psykiatri ja kansanedustaja Ilkka 
Taipale, joka tulkittiin huumemyönteiseksi, suo-
rastaan huumeiden käyttöä edistäneeksi henkilök-
si. Taipale puolestaan piti lakiehdotusta moralisoi-
vana ja vaati huomion kiinnittämistä rakenteisiin 
ja lääketehtaisiin: ”Syyllisiä etsitään yksilöistä ja 
heistä tehdään syntipukkeja ja suuren jahdin koh-
teita, niin kuin Arvo Salo on hyvin sanonut: por-
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vareiden ’sähköjäniksiä’. Samalla kiinnitetään vä-
hemmän huomiota rakenteisiin, jotka ylläpitävät 
ja suosivat lääkeaineiden väärinkäyttöä, liika- ja 
turhakäyttöä sekä huumausaineiden väärinkäyt-
töä” (Eduskunnan täysistunto 7.12.1971).
Suomalainen ratkaisu määritellä huumausainei-
den käyttö rangaistavaksi teoksi poikkesi tuolloin 
kansainvälisestä linjasta. Pohjoismaista vain Norja 
kannatti tuolloin käytön kriminalisointia, Euroo-
passa Suomen ja Norjan lisäksi ainoastaan Kreik-
ka. Linjalle päätymiseen liittyi kansallisia erityis-
piirteitä (Hakkarainen 1990). Oikeisto–vasem-
misto-linjaus oli korostunut 1970-luvun alun po-
liittisissa poikkeusolosuhteissa. Tilanne oli omiaan 
kärjistämään kriminalisointiin liittyviä vastakkai-
sia kantoja. Kannanotot pysyivät tiukasti sitoutu-
neina poliittisiin ideologioihin: vasemmiston mu-
kaan ongelman syyt olivat yhteiskuntarakenteissa, 
ja huumausaineiden käyttöön liittyviä ongelmia 
tulisi hoitaa. Oikeisto painotti yksilön valintoja, 
huumausaineiden luomaa uhkaa erityisesti nuori-
solle sekä kurin ja järjestyksen merkitystä. Suomen 
huumausainekysymys tuli määritellyksi järjestys- 
ja turvallisuusongelmana (Hakkarainen 1990).
Uudet jakolinjat
On kulunut lähes viisikymmentä vuotta 1970-lu-
vun alun voimakkaista erimielisyyksistä. Lääkä-
reiden merkitys on muuttunut keskusteluissa vä-
häisemmäksi siinä missä esimerkiksi poliisin roo-
li yhteiskunnallisena vaikuttajana on kasvanut. 
Käytön kriminalisoinnista luopumisesta on kes-
kusteltu aika ajoin. Esimerkiksi 1980-luvulla so-
siaali- ja terveysministeriön asettama, asiantunti-
joista koostunut nuorten huumetyöryhmä ehdot-
ti selvitystöiden tekemistä. Tuolloin ehdotus tu-
li poliisin, vanhempainyhdistysten ja lehdistön 
tyrmäämäksi (Hakkarainen 1992). 1990-luvun 
toisen huumeaallon aikana haittojen vähentämi-
nen nousi osaksi suomalaista huumausainepoli-
tiikkaa samalla kun kokonaiskiellon ja yleisen hy-
vinvointipolitiikan periaatteet jatkuivat (Tammi 
2002). Tuoreesta suomalaisten huumeiden käyt-
töä ja huumeasenteita selvittäneestä tutkimukses-
ta ilmenee, että yleiset mielipiteet rangaistavuu-
desta ovat muuttuneet sallivammiksi, näin erityi-
sesti kannabiksen kohdalla. Lähes kolme neljäs-
osaa suomalaisista kannattaa kannabiksen lääke-
käytön sallimista. (THL 2019.) Keskusteluilma-
piirin vapautuminen on mahdollistanut rangais-
tavuudesta luopumiseen liittyvien puheenvuoro-
jen esittämisen.
Nykyiset jakolinjat ovat osin samankaltaiset 
kuin 1970-luvulla. Jako kulkee karkeasti määritel-
tynä linjalla arvoliberaali–arvokonservatiivi. Vie-
lä ennen kuluvaa syksyä ei eduskuntapuolueista 
yksikään ollut ottanut kantaa dekriminalisoinnin 
puolesta, ja vain vihreät kannatti depenalisointia. 
Sen sijaan useampi puolueiden nuorisojärjestöis-
tä (mm. kokoomusnuoret ja keskustanuoret) on 
puolustanut dekriminalisointia.
Kansainvälistä keskustelua seurataan aktiivises-
ti. Viisikymmentä vuotta sitten eduskunnassa vii-
tattiin Norjaan esimerkkinä maasta, jossa käyt-
tö oli kriminalisoitu, mutta nykyään Norjan esi-
merkki on kääntynyt toiseen suuntaan. Suomen 
tapaan kontrollipoliittisena ongelmana nähty 
huumeidenkäyttö on muuttunut Norjassa enene-
vissä määrin terveysongelmaksi, jossa keskitytään 
haittojen vähentämiseen (Skretting 2017). Norja 
onkin siirtymässä Portugalin malliin (Kostiainen 
2017), jossa käytöstä ei rangaista, mutta huumei-
den myynti ja salakuljetus on edelleen laitonta.
Lääkäreiden rooli nykykeskusteluissa
Viime vuosina lääkärit ovat ottaneet julkisuudes-
sa kantaa rangaistavuudesta luopumisen puoles-
ta. Työelämäprofessori Kaarlo Simojoen mukaan 
kriminalisoinnin sijaan tulisi siirtyä siihen, että 
”ongelmakäyttäjät ja riippuvaiset olisivat ennem-
minkin hoidon piiriin ohjattavissa eivätkä saamas-
sa syytteitä tai sakkoja käyttörikoksista” (Grünn 
2017). Jo 1960-luvun lopulla esitetyn huolen hoi-
don saavutettavuudesta katsotaan olevan siis edel-
leen ajankohtainen.
Päihdelääketieteen yhdistys (2019) kirjasi touko-
kuisessa kannanotossaan tulevaan mielenterveys-
strategiaan pitävänsä ”tarpeellisena huumausaine-
politiikan kokonaisvaltaista päivittämistä siten, et-
tä huumeriippuvuuden hoito rinnastetaan minkä 
tahansa muun sairauden hoitoon, haittoja vähen-
täviä painotuksia hoidon piirissä lisätään ja huu-
meisiin liittyvä käyttörangaistus poistetaan.” Val-
taosa allekirjoittajista on lääkäreitä.
Lääkärit puoltavat myös haittoja vähentävää toi-
mintaa edelleen, kuten ovat toisen huumeaallon 
ajoista alkaen tehneet. Suhtautuminen korvaus-
hoitoon on tosin ollut värikästä. 1980-luvun alun 
ns. Dolorex-oikeudenkäynnissä kahdelletoista lää-
kärille luettiin syytteet törkeästä huumausaineri-
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koksesta, ja tapaus vaikutti lääkäreiden varovaisuu-
teen kipulääkkeiden määräämisessä. 1990-luvulla 
kaksi korvaushoitotapausta herätti voimakasta val-
takunnallista keskustelua. Pentti Karvosen tapaus-
ta, jossa hän puolusti voimakkaasti buprenorfii-
nia, käsiteltiin vuosia niin mediassa kuin oikeu-
dessakin (Hakkarainen & Tigerstedt 2005). Sit-
temmin huumeongelmaisten hoitoon on kehitet-
ty Käypä hoito -suositus, joka julkaistiin ensim-
mäisen kerran vuonna 2006 ja päivitettiin vuon-
na 2012. Uusimmassa, vuonna 2018 julkaistussa 
versiossa todetaan, että ”huumeongelman hoidos-
sa ja huumeiden käyttöön liittyvien haittojen vä-
hentämisessä tarvitaan ennakkoluulotonta, neut-
raalia ja tuomitsematonta otetta” (Huumeongel-
maisten hoito 2018).
Neurologi Kati Juva (2018) teki viime vuonna 
Helsingissä valtuustoaloitteen, että henkilöille, jot-
ka käyttävät suonensisäisiä huumeita, järjestettäi-
siin turvallinen tila. Siellä he voisivat käyttää ja an-
nostella huumeita, ja tarjolla olisi myös puhtaita 
neuloja ja ruiskuja sekä terveydenhuollon ammat-
tilaisten tukea. Juvan aloitteen pohjalta kaupun-
ginhallitus totesi, että laajaan yhteistyöhön poh-
jautuvan pilotointiselvityksen tekeminen on perus-
teltua. Juridisten selvitysten jälkeen kävi ilmi, et-
tei käyttöhuoneiden perustaminen ole lainsäädän-
nöllisesti mahdollista. Käyttöhuoneista on laadit-
tu erillislaki maissa, joissa niitä on. Tämän jälkeen 
Helsingin kaupunginhallitus päätti esittää valtio-
neuvostolle tällaisen lain säätämistä (Vuorio 2019).
Opioidiyliannostusten ensihoidossa käytettävän 
naloksonin saatavuuden helpottamiseen liittyvät 
keskustelut ovat takkuilleet käyttöhuonekeskus-
telua enemmän. Naloksoni on muun muassa Yh-
dysvalloissa laajemmassa käytössä kuin Suomes-
sa. Valtuutettu Petrus Pennasen aloite naloksonin 
saatavuudesta reseptillä hylättiin sosiaali- ja ter-
veyslautakunnassa äänestyksen jälkeen. Kaupun-
ginvaltuustossa (11/5.6.2019). Pennanen esit-
ti vielä ponnen naloksonin saatavuuden paran-
tamiseksi, mutta sitäkään ei hyväksytty. Lääkäri-
valtuutetuista Kati Juva kannatti tätä pontta, Sir-
pa Asko-Seljavaara vastusti. Naloksonin käytöstä 
ei siis vallitse lääkäreiden kesken niinkään suurta 
yhteisymmärrystä kuin käyttöhuoneista tai dekri-
minalisaatiosta. Monet korostavat sekakäytön 
merkitystä. Kuitenkin esimerkiksi Kaarlo Simo-
joen mielestä kaikki keinot pitäisi ottaa käyttöön 
– tai ainakin selvittää tarkemmin niiden mahdol-
lisuuksia (Eklund 2018).
Lopuksi
Keskustelu naloksonista ja käyttöhuoneista 
– dekriminalisointikannanotoista puhumattakaan 
– todistaa, että lääkärikunnassa pyritään saamaan 
huumeita käyttävän potilaan terveys itseisarvoksi 
sen sijaan, että painotettaisiin esimerkiksi tartun-
tatautien uhkaa kansanterveydelle. Vaikka itseis-
arvo lienee aiemminkin sanellut hoitoa käytän-
nössä, on kansainvälinen keskustelu mahdollista-
nut dekriminalisointimyönteisempien ja huumei-
ta käyttävien potilaiden ihmisarvoa korostavien 
näkemysten esittämisen. Potilaiden hoidon mer-
kitystä painotettiin kyllä jo viisikymmentä vuot-
ta sitten, mutta käytön kriminalisointiin liittyväs-
sä keskustelussa nämä argumentit jäivät aikoinaan 
alakynteen.
1970-luvun alussa ei tiedetty, miltä huumeiden-
käytön tulevaisuus tulisi näyttämään. Huumeetto-
man Suomen tavoitteesta on pitkälti luovuttu, sil-
lä aika on osoittanut sen epärealistiseksi. Jo tuol-
loin tärkeänä pidetty työ ennaltaehkäisyn puolesta 
on jatkunut eri muodoissa. Huumeongelmien en-
naltaehkäisy ei ole edelleenkään vain lääketieteen 
ratkaistavissa oleva asia, mutta lääkäreiden kannat-
taa tuoda esiin hoidollisten näkökulmien yhteyk-
siä laajempaan huumepolitiikkaan.
Puolen vuosisadan takaiset kiistat osoittavat, 
että poliittiset näkemykset ja huumeisiin liittyvä 
tunnelataus voivat vaikeuttaa ja monimutkaistaa 
päätöksentekoa huomattavasti. Käytön kriminali-
sointiin liittyvät perusteet tulisi voida uudelleenar-
vioida luotettavan ja päivitetyn tiedon pohjalta, 
ja keskustelun tulisi pystyä ylittämään poliittiset 
ideo logiat, jotka eivät ole suoraan yhteydessä ter-
veydenhoidollisiin kysymyksiin. 
Kannabiksen käytön rangaistavuuden pois-
tamiseen tähtäävä kansalaisaloite sai tarvitta-
vat 50 000 nimeä täyteen 24.10.2019. Tätä 
kirjoitettaessa vihreät on ottanut kantaa huu-
meiden käytön dekriminalisoinnin puolesta. Va-
semmistoliitosta on esitetty puoltavia mielipi-
teitä, mutta puolueen kantaa ollaan vasta muo-
vaamassa. Moni puolue on ilmoittanut vastusta-
vansa dekriminalisointia. Lääkäreiden kokemuk-
set ja tutkimustulokset olivat apuna keskustelus-
sa puoli vuosisataa sitten. Nyt kun päivitetään 
vanhoja asetelmia tähän päivään, tulisi kaikkien 
terveydenhuollon ammattihenkilöiden osallistua 
keskusteluun. 
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